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   Seventeen patients with bladder cancer were treated with semiselective intraarterial COMPA 
chemotherapy. One course of COMPA consisted of 20 mg/m2  cis-diammine-dichloroplatinum 
(CDDP) on days 4 and 5,  0.6  mg/m2 vincristine (VCR)  (Oncovine) on days 1 and 2,  5  mg/m2 
methotrexate (MTX) on days 2 and 3,  5  mg/body peplomycin (PEP) on days 1, 2 and 3, and 15 
 mg/m2 adriamycin (ADM) on day 4. These drugs were injected every  2  or  3  weeks  through  a  poly-
urethane catheter the tip of which was placed just proximal to the aortic bifurcation and during 
injection both thighs were tied with  a pressure of over 250 mmHg. From 2 to 6 courses (mean, 
4.4 courses) were administered. 
   Of the 17 patients, 4 achieved complete remission, 10 achieved partial remission and 3 showed 
no change. After this COMPA chemotherapy eight patients were able to retain their bladders 
while seven underwent immediate radical cystectomy. The adjuvant COMPA chemotherapy for 
two patients with pelvic metastasis after radical cystectomy showed good results. 
   Mild degrees of anorexia, nausea, vomiting, hair loss, numbness of fingers and/or toes, leuko-
penia and intestinal paralysis were observed. Instrumental troubles were seen in two cases ; one 
involved dislocation of the tip of the catheter, the other was infection of the reservoir. 
   Intraarterial COMPA chemotherapy is effective for neoadjuvant therapy of invasive bladder can-
cer, bladder-preserving treatment and adjuvant therapy of pelvic metastasis. 
                                               (Acta Urol. Jpn. 38: 1101-1107,1992) 
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緒 言
現 在膀 胱癌 に対 す る化 学 療 法 は,cis-diamminedi-






るた め,各 施 設 で 行 わ れ 良 好 な結 果 が 報告 され て い
る.し か し動 注療 法 にお い て,多 剤 併 用 で 繰 り返 し行
うには カ テ ーテ ル,リ ザ ーバ ー等 の使 用 が 必要 と な る
こ とが 多 く,そ の手 技,管 理 がや や 煩 雑 とな る.し た
が って これ まで は単 剤 また は2剤 の動 注療 法 に,昇 圧
剤 を 併 用 し薬 剤 の組 織 内 分 布 を高 め た りD,放 射 線療
法 を 組 み 合 わせ る方 法2)などがお もに実 施 され て きた,
今 回 わ れ われ は 動 注 療法 そ の もの の 効果 を よ り高 め
るべ く,CDDP,vincristine(Oncovin②,以下VC-
R),methotrexate(以下MTX) ,peplomycin(以下
PEP),adriamycin(以下ADM)の5剤 を併 用 した
亜 選 択 的COMPA動 脈 内注 入療 法 を行 い ほ ぼ 満足 す
べ き結 果 を え た.そ こで そ の治療 成 績,副 作 用,な ら
び に 使 用 した カテ ーテ ル,リ ザ ーバ ー の管 理 ・手技 上
の 問 題点 な どに つ い て検 討 した の で報 告 す る,














肪 組 織 を 鈍的 に剥 離 し皮 下 ポ ケ ッ トを 作 成 した.つ い
で 外腸 骨 動 脈 を 穿 刺 し,型 通 り骨 盤 内動 脈撮 影 を 行 っ
た 後,3.3Fr.ポ リウ レタ γ製 カ テ ー テ ル(東 レ社 製
ア ンス ロ ンP・Uカ テ ー テル ②)先 端 を 総 腸 骨 動 脈 分
岐 部直 上 に 位 置 させ た.カ テ 一ーテ ル の他 端 は 先 刻作 成
した皮 下 ポ ケ ッ ト内 でU字 に折 り返 した の ち,鼠 径 部
か ら前 胸 部 まで皮 下 を通 して前 胸 部 に 出 し二 方 活 栓 を
接 続 した.以 後 そ こか ら薬 剤 を 動 脈 内 に 注 入 した.ま
た17例中8例 で は,二 方 活 栓 に 代 え て リザ ーパ ー(イ
ンフ ユー ゼ イ ド社 製 ミクロポ ー ト②)を 前 胸 部 皮 下 に
埋め 込 み 使 用 した(Fig.1).
薬 剤 の投 与 量 と ス ケ ジ ュ ー ルを 示 す.CDDP20
mg/m2(days4,5),vcRo・6mg/m2(days1,2),
MTX5mg/m2(days2,3),PEP5mg/body(days
l,2,3),ADMl5mg/m2(days4)を1コ ー ス と
し,2～3週 毎 に2～6コ ー ス(平 均4.4コ ー ス)投
与 した.年 齢,患 者 の状 態 等 に応 じ,途 中 か らPEP
を除 いた'℃OMA"を 投 与 した 例 も一 部 に あ る.薬
剤 注 入 時 は ウ ロキ ナ ー ゼ30,000単位 に て カ テ ー テ ル内
を フ ラwシ ン グ した 後,両 側 大 腿 部 を 大 腿 用 マ ンシ ェ
ッ トに て250mmHg以 上 に 加圧 し,大 腿 動脈 領 域 に
薬 剤 が 流 れ な い よ うに した.ま た,薬 剤 注入 後 は ふ た
た び ウ ロキ ナ ー ゼ30,000単位 を 注入 し,ヘ パ リン5,000
単 位 を 充 填 しカ テ ー テル の 閉 塞 を予 防 した.休 薬 中 も
原 則 と して週3回 の ウ ロキ ナ ー ゼ とヘ パ リ ンの注 入 は
行 った,
副作 用 対 策 と して,CDDP投 与 時 は 腎 機 能 障 害 予
防 のた め1日2,000ml以 上 の輸 液 を 行 っ た.PEP
に よる肺 線 維 症,CDDPに よ る嘔 気 ・嘔 吐に 対 して
は,hydrocortisone(solcortef@)をdaysl,2,3は
6浜__八



































































































































































































摘を施行せず膀胱 を保存 した8例 では,動 注3～6
(平均4.9コース)施行し,CR4例,PR4例 であっ
た.PRの4例 中3例 では残存病巣に対 して放射線療
法(Linac60Gy.)を行いCR.をえ,残 るPRの1
例(症 例3)は 以前に放射線療法 を受けていたこと






























































辻野,ほか:膀 胱癌 ・多剤併用動注療法 1105










るmassを 認 めた た め,II月12日 よ り動 注 化 療CO-
MPA3コ ー ス,COMA3コ ー ス施行 した.化 療 後
massは著 明 に縮 小 し(Fig.4),症状 も消 失 した.ま
























4,5に投与し同調細胞を一挙に殺す とい う方 法で
ある.ま た同時に,相 加 ・相乗効果があ るとされる
VCRとMTX,MTXとPEP,PEPとCDDP
のそれぞれの併用に よっても殺細 胞効果 を狙ってい
る.詳 しくは山内ら6・7),神波 ら8)の論 文に譲 るが,
COMPA療 法の原型は,ヌ ー ドマウス継代移植ヒト
膀胱癌BT-8株を用いた実験により考案したVPM-
GisCF療i法(VCR,PEP,MTX,CDDP,Ara-C,









































またPR4例 中3例 には放射線療法(始 め全骨盤腔
にLinac40Gy.,ついで膀胱部に絞って20Gy.)を
追加 しCRを えた.結 局われわれは,化 療後CRと
判定 した症例,お よび化療後PRで あっても放射線
療法を追加しCRと なった症例については膀胱を保
存することが可能であった.一 方,動 注化療後NC



















































った.これは,カ テーテルがヘパ リンコーテ ィングさ
れた良質のものであること,週3回 ウロキナーゼでフ
辻野,ほ か=膀胱癌 ・多剤併用動注療法
ラ ッシ ング した後 ヘパ リンを充 填 した こ とな どに よる
と思わ れ る.こ の カ テ ーテ ル,リ ザ ーバ ーの使 用 に よ
り,動 注 化療 中 の患 者 で も入 浴 に 関 す る 問 題 が 解 消
し,qualityoflifeもよ り向上 す る と考 え る.
結 語
1)膀胱癌17例に対 し,亜選択的COMPA動 注療法
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